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 Streszczenie    
Wstęp: Badanie seminologiczne jest istotnym elementem diagnostyki niepłodności męskiej, które powinno być 
przeprowadzane zgodnie z międzynarodowymi rekomendacjami. W celu standaryzacji wyników w laboratoriach, 
w wielu krajach stosuje się programy zewnętrznej kontroli jakości – EQAP (External Quality Assesment Programme). 
Cel pracy: Celem niniejszego badania było pierwsze w Polsce porównanie wyników analizy nasienia między labo-
ratoriami.
Materiały i metody: Do badania przystąpiło 8 ośrodków, do których przesłano przygotowane według standardów 
WHO, jednolite próby nasienia - jedną do oceny koncentracji, dwie do oceny ruchliwości oraz dwie do oceny mor-
fologii plemników barwionych zmodyfikowaną metodą Papanicolau. Próby zostały uprzednio ocenione przez grupę 
referencyjną złożoną z trzech pracowników Pracowni Andrologii GPSK UM w Poznaniu, gdzie badane laboratoria 
odesłały zwrotnie wyniki analiz nasienia. Za pomocą współczynnika Z-score obliczono rozbieżności z analizami prze-
prowadzonymi przez grupę ekspercką. Przyjęto, że Z-score  powinien się zawierać w przedziale +/-1.
Wyniki: W ocenie koncentracji plemników Z-score w trzech badanych laboratoriach był powyżej 1,0. W ocenie ruchu 
postępowego dla pierwszej próby Z-score większości badanych laboratoriów (L) mieścił się w granicach normy, jedy-
nie dla laboratoriów L1 i L4 osiągnął odpowiednio: -1,48 i 1,88. W drugiej próbie Z-score wyniósł odpowiednio -1,27 
dla L6 i 1,73 dla L7, a wyniki pozostałych ośrodków były zbliżone do prawidłowych. W ocenie pierwszej próby pod 
kątem morfologii plemników w laboratorium L8 otrzymano wynik Z-score 12,41, a w L4 i L5 odpowiednio 2,19 i 2,54. 
W drugiej próbie w L8 uzyskano wartość Z-score 5,69, w L4 3,07, a w L5 1,18.
Wnioski: 
1. Podczas przeprowadzonej zewnętrznej kontroli jakości badania nasienia stwierdzono występowanie znacznych 
rozbieżności w analizie parametrów seminologicznych, szczególnie morfologii gamet, pomiędzy uczestniczącymi 
w badaniu laboratoriami.
2. Poprzez udział w EQAP laboratorium uzyskuje informacje, na jakie elementy pracy należy zwrócić szczególną 
uwagę w celu poprawy wiarygodności wydawanych wyników nasienia.
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jest	 także	 cenną	 wskazówką,	 jaki	 model	 terapii	 niepłodności	







przeprowadzających	 badanie.	 W	 trakcie	 często	 długotrwałego	
procesu	diagnostyki	i	leczenia	chorych,	badanie	seminologiczne	
u	konkretnego	pacjenta	wykonuje	się	niejednokrotnie	w	różnych	









czy	 uzyskane	wyniki	 były	 porównywalne	 z	 uzyskanymi	 przez	
inne	ośrodki.	EQAP	pozwala	nie	tylko	na	monitorowanie	jakości	
i	wiarygodności	przeprowadzanych	badań,	ale	umożliwia	także	















Introduction: Semen analysis is an important part of male infertility diagnosis and should be performed according 
to international recommendations. The reliability of the results depends mainly on the qualifications of the laboratory 
analysts. External Quality Assessment Programmes (EQAP) are performed in laboratories worldwide in order to 
standardize the results. The aim of this study was to perform the first in Poland comparison of the results of sperm 
analysis from different laboratories.
Materials and methods: Forty two Polish laboratories were invited to participate in the EQAP and eight laboratories 
agreed to take part in the analysis. They were sent uniform semen samples, prepared in accordance with the WHO 
standards: one sample for the assessment of concentration, two for motility (on DVD) and two for the morphology 
of the sperm (Papanicolau staining). The reference group was comprised of three employees of the Andrologic 
Laboratory of Poznań University of Medical Sciences, who regularly take part in EQAP organized by ESHRE. The 
reference group analyzed the samples from the participating laboratories. Statistic features such as mean, median, 
standard deviation, minimal and maximal value, first and third quartile were assessed for every examined parameter. 
Z-score index was used to compare the differences between assessed laboratories and the reference laboratory. 
The acceptable Z-score range was +/-1.
Results: Average concentration in the reference group was 43 mln/ml, while in the assessed laboratories (L) it was 
between 31 (L4) and 72.5 mln/ml (L1). Z-score for concentration analysis in three laboratories exceeded +/-1 (2.51 
for L1, 1.42 for L2 and -1.02 for L4). In the analysis of the first sample for progressive motility, the reference group 
received 59%, while the values of participating laboratories varied from 42,5% (L1) to 80% (L4). Most of the centers 
achieved Z-score within the normal range, except for L1 and L4 (-1.48 and 1.88 respectively). The reference 
value for the second sample for motility was 33%. The received results ranged between 22% (L6) and 48% (L7). 
Z-score was -1.27 for L6 and 1.73 for L7, while the results of other laboratories were close to the reference group. 
Reference morphology for the first sample was 3%. The results sent by the participating laboratories varied from 2% 
(L2 and L3) to 72.7% (L8). Assessment of the first sample of sperm morphology resulted in significant differences in 
4 laboratories: Z-score of 12.41 for L8, 2.54 for L5, 2.19 for L4 and 1.12 for L1. The reference morphology for the 
second sample was 1%, while the sent results ranged from 0% (L3) to 45.8% (L8). Z-score for the second sample 
was 5.69 for L8, and 3.07 for L4 and 1.18 for L5. 
Conclusions:
1)  Significant differences between the laboratories in the obtained results of the analysis of sperm parameters, 
especially the morphology, were found during the external quality assessment of the semen analysis. 
2)  Taking part in EQAP provides laboratories with information which procedures and stages ought to be 
improved in order to increase the reliability of semen results.
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Średnie	 z	wyników	oceny	 ruchu	 postępowego	 plemników	
(%)	przedstawiono	w	tabeli	III.	
W	 pierwszej	 próbie	 analitycy	 w	 większości	 laboratoriów	
określili	 ruchliwość	 plemników	na	 poziomie	 zbliżonym	do	 la-





























8 50,1 50,6 31,0 72,5 41,8 56,4 12,6
Q1 – pierwszy kwartyl
Q2 – trzeci kwartyl
Odch. std – odchylenie standardowe
Tabela  I I .  Ocena koncentracji plemników w poszczególnych laboratoriach w odniesieniu do laboratorium referencyjnego.
Koncentracja plemników Ref L1 L2 L3 L4 L5 L6 L7 L8
Wyniki 43 72,50 59,70 53,00 31,00 42,60 49,63 51,50 41,00
Z-score 2,51 1,42 0,85 -1,02 -0,03 0,56 0,72 -0,17
Ref – Koncentracja plemników (mln/ml) uzyskana w laboratorium referencyjnym
L1-L8 - Oznaczenie laboratoriów od 1. do 8.
Rycina 1. Wykres oceny koncentracji plemników (%) – wynik referencyjny oraz dla 
badanych laboratoriów.
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Ocena	morfologii	plemników	w	pierwszej	próbie	w	labora-
torium	 referencyjnym	wyniosła	 3%	plemników	prawidłowych.	












Tabela  IV.   Ocena ilości plemników poruszających się ruchem postępowym w poszczególnych laboratoriach w odniesieniu do laboratorium referencyjnego.
Ruch postępowy (%) Ref L1 L2 L3 L4 L5 L6 L7 L8
Wyniki próba I 59 42,50 52,00 50,00 80,00 52,00 59,00 62,00 69,00
Z-score próba I -1,48 -0,63 -0,81 1,88 -0,63 0,00 0,27 0,90
Wyniki próba II 33 26,66 28,00 24,00 38,00 35,00 22,00 48,00 42,00
Z-score próba II -0,73 -0,58 -1,04 0,58 0,23 -1,27 1,73 1,04
Ref – Odsetek plemników poruszających się ruchem postępowym (%) uzyskany w laboratorium referencyjnym
L1-L8 – Oznaczenie laboratoriów od 1. do 8.
Tabela  VI .  Ocena morfologii plemników w poszczególnych laboratoriach w odniesieniu do laboratorium referencyjnego.
Pl. prawidłowe Ref L1 L2 L3 L4 L5 L6 L7 L8
Wyniki próba I (%) 3 9,00 2,00 2,00 15,00 17,00 6,00 4,00 72,70
Z-score próba II 1,12 -0,12 -0,12 2,19 2,54 0,59 0,24 12,41
Wyniki próba II (%) 1 6,00 3,00 0,00 25,00 10,00 3,00 2,00 45,80
Z-score próba II 0,67 0,29 -0,08 3,07 1,18 0,29 0,17 5,69
Ref – Odsetek plemników o prawidłowej morfologii (%) uzyskany w laboratorium referencyjnym
L1-L8 - Oznaczenie laboratoriów od 1. do 8.













Odch. stand 23,6 15,8
Q1 – pierwszy kwartyl
Q2 – trzeci kwartyl
Odch. std – odchylenie standardowe














Odch.  stand. 11,9 9,3
Q1 – pierwszy kwartyl
Q2 – trzeci kwartyl
Odch. std – odchylenie standardowe
©  P o l s k i e  T o w a r z y s t w o  G i n e k o l o g i c z n eNr 11/2012 839
P R A C E  O R Y G I N A L N E
    niep łodność 
Jędrzejczak P, et al. Zewnętrzna ocena jakości badania seminologicznego w Polsce.












istnieje	 obowiązek	 uczestnictwa	 laboratoriów	w	 zewnętrznych	












i	 w	 sposób	 ciągły	 poddają	 się	 wewnętrznej	 kontroli	 jakości.	
Z	tego	względu	podjęto	się	zadania	mającego	na	celu	sprawdze-
nie,	na	ile	analizy	wykonywane	przez	inne	laboratoria	są	zbieżne	
z	 tymi	 przeprowadzanymi	w	 Pracowni	Andrologii	 GPSK	UM	
Poznań.	
Należy	 zaznaczyć,	 że	 nawet	 w	 najlepszych	 laboratoriach	
przy	badaniach	opartych	o	analizy	manualne	dopuszcza	się	obec-
ność	pewnych	 rozbieżności	pomiędzy	diagnostami	 [3].	W	pre-
zentowanej	 pracy	 analizując	 odchylenia	 uzyskanych	 wyników	
wobec	 laboratorium	 referencyjnego	posłużono	 się	wartościami	





tracji	wskazuje,	 że	 trzy	 laboratoria	 (L1,	L2,	L4)	miały	współ-
czynniki	 Z-score	 nie	mieszczące	 się	w	 przedziale	 od	 -1	 do	 1,	
przy	 czym	 obliczony	 Z-score	 dla	 laboratorium	 L4	 wyniosło	

































no	 z	 perspektywy	 klinicysty	 jak	 i	 pary	 niepłodnej,	 gdyż	 tylko	
morfologicznie	 prawidłowe	 plemniki	 mogą	 przejść	 przez	 śluz	
szyjkowy	[16].	Analiza	ta	sprawia	największe	problemy	diagno-
styczne.	Keel	i	wsp.	w	2002	r.	badali	standaryzację	laboratoriów	
Rycina 2. Wykres oceny ruchu postępowego plemników (ruch A+B) – wartości 
referencyjne oraz dla badanych laboratoriów w próbie I i próbie II.
Rycina 3. Wykres morfologii plemników (%) – wartości referencyjne oraz dla 
badanych laboratoriów  w próbie I i w próbie II.
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Końcowe	 podsumowanie	 uzyskanych	 wyników	 wymaga	
jeszcze	krótkiego	komentarza.	Przede	wszystkim	na	losowo	wy-
brane	przez	nas	42	laboratoria	z	województw:	wielkopolskiego,	

























1.	 Podczas	 przeprowadzonej	 zewnętrznej	 kontroli	 jakości	
badania	 nasienia	 stwierdzono	 występowanie	 znacznych	
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